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Epreuves classantes nationales l* R evue “I pS* 



Qu'est-ce qui peut tomber 
a I'examen ? 


Reference : 

voir I'item I - 11 - Q195, 
traite dans notre numero 
du 30 septembre 2006 

(Rev Prat 2006;56[14]:1579-89) 


Seuls des elements 
de reponse aux questions, 
fournis par I'auteur, 
vous sont communiques. 
Cependant, selon les 
recommandations du CNCI, 
vos reponses devront etre 
« redigees » en faisant 
des phrases 
et des paragraphes. 


Frangois est age de 4 ans. II a une mucoviscidose depistee en periode neonatale (depistage 
systematique) pour laquelle il est regulierement suivi dans un centre de reference. 

Son traitement comporte une vitaminotherapie substitutive (A, D, K, E), des adaptations 
dietetiques (regime hypercalorique, hyperprotidique) et 2 seances de kinesitherapie 
respiratoire par semaine. La steatorrhee etait a 3,3 g/24 h avec un traitement substitutif 
par extraits pancreatiques (Creon). La croissance staturale et ponderale est satisfaisante. 

II a depuis plusieurs semaines des douleurs abdominales epigastriques survenant pendant 
ou apres le repas, sans reveil nocturne, associees a un ballonnement abdominal modere 
et une anite erythemateuse. II existe aussi un syndrome de reflux gastro-oesophagien (RGO) 
avec pyrosis. 


QUESTION N° 1 


Quelle(s) est(sont) la(les) cause(s) classique(s) de douleurs abdominales 
chez un patient ayant une mucoviscidose ? 


QUESTION N° 2 


Devant le tableau de suspicion de reflux gastro-oesophagien avec oesophagite, 
quel(s) examen(s) ou conduite a tenir vous semble(nt) le(s) plus pertinent(s) ? 


QUESTION N° 3 


Vous evoquez la possibility d'une maladie cceliaque associee a la mucoviscidose 
et decidez de realiser un test serologique. Quel(s) examen(s) demandez-vous ? 


QUESTION N° 4 


L'interrogatoire vous apprenant que ce patient tolere mal un apport, meme en petite 
quantite, de lait, vous evoquez le diagnostic d'intolerance au lactose. Quel(s) examen(s) 
vous permet(tent) de confirmer une telle hypothese ? 
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